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Los priones estdn considerados como agentes bioldgicos vivos, segun la Guia Técnica

de Agentes Bioldgicos, como tales son susceptibles de originar enfermedades en el

trabajador expuesto, siendo éstas muy graves y, actualmente, sin tratamiento eficaz.

Por ello, se deben tomar las precauciones adecuadas. Dependiendo del tipo de actividad

desarrollada y del material infectado utilizado, corresponde establecer medidas de

proteccién y prevencion en funcion del riesgo al que esté sometido el trabajador.

Antecedentes

Los primeros indicios se originaron
en la década de los anos 50 cuando un
pediatra americano llamado Carleton
Gajdusek se encontraba en Nueva Gui-
nea estudiando una enfermedad mor-
tal que afectaba al sistema nervioso y
que en ese momento se la conocia con
el nombre de Kuru ["escalofrio”).

La enfermedad del kuru afectaba,
de una forma endémica, a la tribu de
los Fore. Gajdusek, investigando dicha
enfermedad, pudo comprobar que no
se correspondia con ningin modelo
conocido hasta entonces, por lo que
relacioné dicha enfermedad y su trans-
mision con las practicas canibales de
la tribu.

Anos mas tarde, en 1959 un veteri-
nario americano, H. J. Hadlow, puso de
manifiesto las similitudes que existian
entre el kuru de Gajdusek y el scrapie
["tembladera”] de los carneros.

Investigaciones posteriores realiza-
das por Gajdusek le permitieron com-

probar que el kuru y la enfermedad de
Creutzfeldt-Jakob (CJD). una forma de
demencia presenil descrita a comien-
zos del siglo XX, tenian caracteristicas
en comun.

Desde entonces hasta la actualidad,
bajo la denominacion de Encefalopa-
tias Subagudas Espongiformes Trans-
misibles (ESET) se incluyen:

a) Un conjunto de enfermedades que
presentan una serie de sintomas
que evolucionan lenta e irreversible-
mente hasta la muerte.

b) Lesiones del sisterna nervioso ca-
racteristicas y que reciben el nom-
bre de espongiosis.

¢ La posibilidad de transmision.

No fue hasta finales de los afos 60
cuando dos investigadores, de forma
independiente, sugirieron la posibili-
dad de la existencia de un agente in-
feccioso carente de &cido nucleico y
que era capaz de originar y transmitir
enfermedades.

En 1982, Stanley Prusiner descubrid y
aislé unas particulas proteicas infeccio-
sas a las que denomind priones.

Prusiner observé que un conjunto
de enfermedades cerebrales, algunas
genéticas, otras infecciosas y otras es-
poradicas eran resultado de un proce-
so comun a todas ellas.

Priones: conceptos generales

De las diversas hipotesis existentes
en la actualidad sobre la naturaleza de
los priones, se sugirio la de naturaleza
proteica como Unica causa de la enfer-
medad.

Los priones se podrian definir como
pequenas particulas infecciosas de
naturaleza proteica que dan lugar a
procesos degenerativos nerviosos co-
nocidos como Encefalopatias Espon-
giformes Transmisibles.

La hipétesis que establece que los
priones tienen naturaleza proteica per-
mite describir qué son los priones y
como se reproducen.
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La naturaleza proteica de los prio-
nes se sugirio dada la resistencia que
presentaban frente a cualquier produc-
to empleado para su inactivacién, ya
que no eran eficaces los métodos tra-
dicionales: radiacion ultravioleta, entre
totros.

Los pricnes fueron signados con la
expresion PrP= que era el resultado de
la modificacién de la proteina normal en
las membranas neuronales humanas
designada con la expresién PrPe.

La enfermedad originada por los
priones se produce cuando la PrP* se
acumula en el interior de las células
nerviosas, traduciéndose en una serie
de lesiones degenerativas con caracte-
risticas espongiformes.

En general, se puede establecer que
las encefalopatias originadas por prio-
nes se pueden manifestar de alguna de
las siguientes formas:

a) Esporadica.
b) Trastorno hereditario.

c¢) Pueden transmitirse generalmente
entre individuos de la misma espe-
cie y, ocasionalmente, entre indivi-
duos de distinta especie.

Existe la posibilidad de que esta en-
fermedad haya traspasado la barrera
interespecie a intraespecie, como por
ejemplo desde la aveja a la vaca, lo cual
abre la posibilidad de que, en determi-
nadas actividades laborales, en contacto
con estos animales pueda pasaral hom-
bre, lo que la convertiria en un problema
de salud publica e incluso laboral.

Sin embargo, cabria plantearse una
serie de preguntas que actualmente
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permanecen sin respuesta, acerca de
diversos aspectos relacionados con los
priones:

18 ;Cémo puede convertirse una
proteina normal en infecciosa?

28 ;jCudles larazon por la que, den-
tro de una misma especie, exista tanta
variacion de la proteina pridnica?

32 ; Cudl es mecanisme de transmi-
sion al ser humano?

Todo esto permite lanzar una hi-
potesis sobre la existencia de algin
patégeno asociado y que aln esta por
descubrirse.

My
ity |

Transmision de los priones

No se conoce un Unico mecanismo
de transmision de los priones, por tan-
to se puede decir que las enfermeda-
des producidas por los priones pueden
ser:

a) Adquiridas o infecciosas. Se pro-
ducen por contacto accidental con ma-
terial contaminado.

En todos los casos el factor deter-
minante de la infeccion, el pridn, es
transmisible porque, en experimen-
tacion realizada en ratones trans-
génicos, ha sido posible reproducir
la enfermedad utilizando muestras




SECCION TECNICA

procedentes de pacientes diagnosti-
cados de patologfas producidas por
priones.

De igual forma, otras enfermeda-
des neurodegenerativas animales pro-
ducidas por priones -scrapie, encefa-
lopatia transmisible del visén, entre
otras- pueden transmitirse también al
hombre.

La posibilidad de transmision de en-
fermedades producidas a individuos de
distinta especie ha permitido definir el
concepto de barrera interespecifica.

b] Genéticas o hereditarias. Estén
vinculadas a la existencia de mutacio-
nes en la linea germinal del gen que
codifica la proteina del prion.

Las formas familiares o hereditarias
incluyen:

* El Sindrome de Gerstmann-
Straiissler-Scheinker [GSS).

* [nsomnio Familiar Fatal [FFI).
* Enfermedad de Creutzfeldt-Jacob

en un porcentaje del 10%.
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c) Esporadicas. De origen descano-
cida, surgen en una poblacion sin cau-
sa aparente.

Afectacion de los priones a los
animales y al hombre

Los priones causantes de enferme-
dades de tipo neurcdegenerativo deno-
minadas Encefalopatias Espongifor-
mes Transmisibles [EET) dan lugar a
una serie de signos clinicos, siendo la
patologia que producen variable segun
la especie afectada e incluso de cada
animal enfermo.

En todos los casos el desarrollo de
la enfermedad es muy lento y los tiem-
pos de incubacion, con ausencia total
de sintomas, son extremadamente lar-
gos: de 2 a 10 anos, dependiendo de la
especie y de los individuos afectados.

Habria que considerar las siguien-
tes situaciones:

19) La diversidad de los ambientes la-
borales en los que un profesional puede
verse expuesto a un material infectado
con un agente productor de las EET.

2°) En un mismo dmbito laboral no
todo el personal corre el mismo grado
de riesgo dependiendo la actividad que
desarralle

3°) La dificultad en los procesos de
descontaminacion de locales, instrumen-
tal empleado, prendas de proteccion, re-
siduos originados, etc, ya que los priones
son muy resistentes a cualquier proce-
dimiento habitual empleado para otros
agentes infecciosos.

Fases de desarrollo de la
enfermedad

En los animales se pueden distin-
guir dos fases:

1] Fase psiquica. En esta fase se pro-
ducen cambios en el comportamiento y
temperamento.

2] Fase organica. Se observan alte-
raciones motoras graves.

En lo que respecta al hombre, se
observan que los primeros sintomas
son de origen psiquico, afectando a la
personalidad y comportamiento, con
aparicion de trastornos de la memoria.

A medida que avanza la enferme-
dad, se producen dolores musculares
en las extremidades inferiores.

En una fase final de la enfermedad,
los sintomas que aparecen principal-
mente son:

al Demencia.

bl Diestesia: sensacién de hormigueo
y entumecimiento en la médula es-
pinal.
La muerte sobreviene transcurridos

entre 6 y 12 meses desde la aparicidn
de los primeros sintomas.
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En la actualidad es una enfermedad
incurable. Todo esto hace gue deter-
minadas medidas vayan enfocadas ex-
clusivamente a evitar la extension de la
contaminacion.

Exposicion laboral

Cuando en un ambiente laboral
se manipulan agentes infecciosos se
origina una serie de riesgos a los que
estdn expuestos los trabajadores, el
personal que se encuentre cerca de él,
el medio ambiente e incluso la propia
comunidad.

Actualmente no hay evidencia de
riesgo de transmision ocupacional es-
pecifico. Sin embargo, la informacion
disponible es limitada y las encefalo-
patias espongiformes siguen siendo
enfermedades de baja incidencia, por
lo gque no es posible establecer conclu-
siones firmes.

Cuando se considera la exposicién
laberal, el riesgo potencial mas alto es
como consecuencia de la exposicion a
los tejidos de infectividad alta por ino-
culacion a través de lesiones.

La exposicion por salpicadura de
las membranas mucosas o la inges-
tion involuntaria puede ser considera-
da como un posible riesgo y, por tanto,
debe evitarse.

Colectivos expuestos
a enfermedades producidas
por priones

- Explotaciones ganaderas:
a) Ganaderos.
bl Veterinarios.

- Mataderos:

a) Matarifes.
b) Veterinarios.
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- Instalaciones para la destruccion de
materiales especificos de riesgo [en
adelante, MER].

- Laboratorios de diagndstico:
a) Personal de diagnéstico rapido:
ELISA, Western-Blot.
bl Personal de anatomia patolo-
gica.

- Centros de investigacion:
al Personal de laboratorio: biologia
molecular, inmunologia.
b] Personal de laboratorio de ana-
tomia patolégica.
c] Personal de salas de necropsias.
d) Personal de animalarios.

- Hospitales
al Practicas médicas.
bl Practicas quirdrgicas: medidas
generales de tratamiento del

instrumental quirdrgico, des-
truccion del material quirdrgico,
cuarentena.

¢l Anestesia: general y local.

d] Realizacion de autopsias.

el Estudios epidemioldgicos: con
envio y traslado de muestras.

fl Laboratorio de diagndstico.

Afin de asequrar una adecuada pro-
teccion de cada tipo de trabajador, asi
como del medio ambiente que rodea
a cada actividad laboral, resulta im-
prescindible la realizacién de una eva-
luacién de riesgos de cada puesto de
trabajo.

Factores de riesgo

El agente causal, los priones cau-
santes de Encefalopatia Espongiforme
Bovina (EEB), hace referencia a prio-
nes de naturaleza bovina. En el Real
Decreto 664/1997, en el cual se esta-
blecen distintas medidas de proteccidn
en funcién de la naturaleza del agente
causal a tratar, se dice [sic): Variante

de la enfermedad de Creutzfeldt-Jacob
que se clasifica en el grupo 3'.

Mas adelante se especifica [sicl:
Encefalopatia Espongiforme Bovina y
otras Encefalias Espongiformes Trans-
misibles de origen animal afines‘(i] que
se clasifican en el grupod con las no-
tas Dld).

Transmision del agente

Va a depender de una serie de fac-
tores:

a) Material que se manipule y activi-
dad que se desarrolle. El cuidado de los
animales que desempefa un trabaja-
dor en una explotacién, aun suponien-
do una actividad de riesgo, es menor
que si la comparamos con un veteri-
nario que tiene como mision explorar
al animal enfermo vy, llegado el caso, a
proceder a toma de muestras.

Sin embargo, el riesgo al que se
encuentran sometidos otros colectivos
como los matarifes es mayor, puesto
que su actividad se centra en animales
que llegan al matadero, pudiendo en-
trar en contacto con drganos, secrecio-
nes, etc.

En los laboratorios de diagndstico,
el riesgo existente es menor que en los
laboratorios de investigacion, ya que en
los primeros pueden llegar a manipu-

M Normalmente no infeccioso a través del aire. ‘

@ No hay pruebas concluyentes de infecciones hu-
manas causadas por los agentes responsables de la
TSE en los animales. No obstante, para el trabajo en
laboratorio se recomienda medidas de contencion para
los agentes clasificados en el grupo de riesgo 3" como
medida de precaucion, excepto para el trabajo en la-
boratorio relacionado con el agente identificado de la
tembladera (scrapie) de los ovinos para ef que s sufi-
ciente un nivel 2 de contencion

@ \féase nota 1

™ |ista de trabajadores expuestos al agente debe conser-
varse durante mas de diez afios después de la Ultima ex-
posicion. Recomendado para los trabajos que impliquen
un contacto directo con estos agentes

SEGURIDAD Y SALUD
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larse muchas muestras no contamina-
das, mientras que en los laboratorios y
animalarios de investigacién se produce
manipulacion de material contaminado e
incluso en muchos casos con altas con-
centraciones de agentes infecciosos.

b] Vias de transmisidn

Se pueden distinguir tres posibles
vias:

al Inoculacion directa: a través del
manejo de materiales especificos
de riesgo en contacto con lesiones o
heridas, por ejemplo, en el pie.

b) Salpicadura de las mucosas: 0)os,
boca.

c| Via digestiva, excepcionalmente.,

La exposicidon es muy diferente, por
ejemnplo entre un operario que estd
eliminando los materiales de riesgo
de un canal, donde existe un riesgo de
corte importante si no se emplea pro-
teccion adecuada, y una persona de
un laboratorio de investigacion donde,
al no emplearse objetos punzantes ni
material de vidrio, la probabilidad de
inoculacion directa del agente infec-
cioso es remota.

Como se trata de una enfermedad
relativamente nueva y de la gue no
existe suficiente bibliografia cientifica,
no hay que descartar de forma definiti-
va la via de transmision por inhalacion,
sino que se deben tomar las precaucio-
nes adecuadas.

Dependiendo del tipo de actividad
desarrollada y del material infectado
utilizado, diferentes habitos de traba-
jo, corresponde establecer medidas de
proteccidn y prevencién en funcién del
riesgo al que esta sometido el traba-
jador.

SEGURIDAD Y SALUD
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Medidas generales
de prevencién y proteccion

Se consideran, en principio, una se-
rie de precauciones basicas que han de
seguir tanto los profesionales de insti-
tuciones hospitalarias y de investiga-
cion como aquellos trabajadores cuya
actividad se desarrolla en las diversas
etapas de produccion animal: explota-
clones, mataderos, salas de manipula-
cidn, salas de despiece e industrias de
transformacion de cadaveres, despojos
y otros subproductos.

El personal que trabaja en plantas
incineradoras y los técnicos de mante-
nimiento de cualquiera de los lugares
ya mencionados anteriormente.

La medida preventiva mas elemental
en todas estas actividades consiste en
evitar la contaminacion de cortes y de
las membranas mucosas, empleando
para ello técnicas de trabajo seguras
y manteniendo los niveles més altos
posibles de higiene personal, asi como
una limpieza en todos los puestos de
trabajo.

Cuando exista riesgo de exposicion
a materiales potencialmente infecta-
dos, se aplicaran las siguientes pre-
cauciones:

al Seguimiento estricto de unas practi-
cas de trabajo seguras y un cuidado
especial en minimizar el uso de ins-
trumental, utensilios y equipos que
pueden ocasionar cortes, abrasio-
nes o heridas punzantes.

b

Cuando sea inevitable el empleo de
estos equipos, emplear prendas de
proteccién personal: poer ejemplo,
guantes de malla metélica al uti-
lizar determinado instrumental en
una autopsia o cuchillos en los ma-
taderos.

¢) Cubrir las heridas, abrasiones o le-
siones de la piel existentes con ma-
teriales impermeables al agua.

d] Siseprodujeraalgln corte o pincha-
zo, forzar el sangrado de la herida y
luego lavarla de manera cuidadosa
con agua y jabon, vendandola, pos-
teriormente, con material sanitario
impermeable

e] Emplear proteccién de la cara [prin-
cipalmente para ojos y bocal cuando
exista riesgo de salpicaduras. Esta
proteccion puede consistir en una

pantalla de proteccion facial.

fl Siocurriera una salpicadura en 0jos
o cara, lavarlos inmediatamente con
agua abundante.

Tomar las medidas que sean nece-
sarias para evitar la formacion de
aerosoles y polvo.

9

h

Lavarse siempre las manos v la piel
de zonas expuestas antes de comer,
beber, tomar alguna medicacion,
usar el teléfono o ir al aseo.

i) Limpiar las zonas y equipos conta-
minados con agua caliente y deter-
gente de manera regular.

j) Limpiar cuidadosamente las pren-
das de proteccion personal después
de ser empleadas y almacenarlas en
un lugar que se encuentre separado
del resto de la ropa. Una alternativa
es el uso de ropa desechable.

Medidas especificas
de prevencion y proteccion

1] Explotaciones ganaderas: para los
ganaderos y los veterinarios, el ries-
go biolégico es minimo. De todas
formas, en el caso de los veterina-
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rios, los equipos y medios de protec-

cion que deben emplear, son:

- Guantes: para cualquier tipo de
exploracion y deben ser de latex
sobre otraos anticorte de malla.

- Mono impermeable desechable.

- Pantalla de proteccion facial.

- Botas de caucho.

2

Mataderos: para los operarios di-

rectamente implicados en el sacri-

ficio de los animales de riesgo, se
recomiendan las siguientes prendas
de proteccion personal:

- Raopa diferente a la de uso personal.

- Cubrecabezas.

- Delantal impermeable.

- Botas de caucho.

- Pantalla de proteccidn facial.

- Guantes de latex gruesos.

- Otro tipo de guantes de malla
metalica en el momento de ma-
nejar los MER (Materiales Espe-
cificos de Riesgo).

Los métodos de aturdimiento de los
animales seran tales que impidan la
extension de la contaminacion. Durante
todo el proceso de sacrificio y despiece
del animal, se evitara la formacion de
aerosoles as/ como la exposicion del
trabajador, en la medida de lo posible,
a los MER.

El veterinario encargado de la toma
de muestras, se protegera de la misma
manera que la descrita para las explo-
taciones ganaderas.

M Bibliografia W

- (¢FPriones o particulas viricas? Dra. Ingeborg M. van Leeuwen. -

- Bioseguridad; adoptada por el CMIEET-Subcomité de Seguridad

Para el manejo y transporte de los
MER se implementaran precauciones
especiales. Se extremaran las medi-
das de limpieza e higiene para todos
aquellos colectivos, como por ejemplo
transportistas durante la carga y des-
carga, donde se produzca contacto con
estos materiales.

Por otro lade, los trabajadores em-
pleardn monos impermeables, junto
con guantes y pantallas de proteccion
facial, equipos que deberan quitarse
antes de acceder a la cabina del vehi-
culo, durante las tareas o cuando ha-
gan las correspondientes pausas labo-
rales.

SI no es posible realizar una ade-
cuada desinfeccién, bien por la resis-
tencia de los agentes infecciosos o,
principalmente, porque resulte dificil
de practicar por tratarse de contene-
dores, vehiculos, superficies de traba-
jo, suelas, se recomienda una limpieza
exhaustiva con abundante agua calien-
tey detergente, lo que dara lugar a una
descontaminacion por dilucién.

3) Laboratorios de diagnostico: en
cuanto al personal que realiza el
diagndstico por técnicas no anato-
mopatoldgicas, las prendas de pro-
teccion personal recomendadas
son:

- Ropa exclusiva de trabajo que cu-
bra todo el brazo.
- Guantes.

Afo 2005.

(15/1/2001). Comité Cientifico Multidisciplinar para la Investiga-

cion en Encefalopatias Espongiformes Transmisibles. Ministerio

de Ciencia y Tecnologia.
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- Calzas o calzado de uso exclu-
sivo para el laboratorio.

El empleo de una cabina de bio-
seguridad clase Il es obligado al
realizar actividades en las que se
pueda producir aerosoles, como por
ejemplo en el homogeneizado de las
muestras.

El uso de mascarilla, como medi-
da adicional de proteccién durante el
trabajo en la cabina de bioseguridad,
es recomendable.

Entre otras buenas practicas esta
el empleo de material plastico en lu-
gar del de vidrio, asi como evitar el
uso de material de vidrio y el de ob-
jetos punzantes y/o cortantes. Otras
medidas abarcarian el no compartir
determinados equipos entre diferen-
tes laboratorios, la restriccion del
paso a solamente personal autori-
zado y, sobre todas ellas, la forma-
cion especifica de las personas que
trabajan en los laboratorios de diag-
nostico.

Por altimo, para el personal des-
tinado en laboratorios de diagndsti-
co anatomopatologico, se seguiran
las mismas normas y equipos de
protecciéon empleados en los cen-
tros de investigacion: ropa de traba-
jo especifica, bata de manga larga vy
desechable, mascara de proteccién
respiratoria, entre otras. @

La teoria del prion. C.L. Pidone. Catedra de Microbiologia. Facul-
tad de Ciencias Veterinarias. Universidad Nacional de Rosario.

- losprionesen la evolucion. Salvador Cenador Herrera. Revista de
Estudios Criticos. Departamento de Biologia. Aho 2004.
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